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3. HASIL PENELITIAN 
3.1. PENGARUH BERBAGAI BAHAN YANG MENGANDUNG KAFEIN TERHADAP PENYAKIT KARDIOVASKULAR 
PADA ORANG DEWASA 
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setiap hari 
12 peserta Kafein 67 mg 
dan 133 mg 











III. Minuman Berenergi  
(Basrai et 
al., 2019) 
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 Keterangan :  
 HR  = Heart rate / Denyut jantung  
 SBP  = Systolic Blood Pressure / Tekanan darah Sistolik  
 DBP = Diastolic Blood Pressure / Tekanan darah Diastolik 
 NS = Not significant/ Tidak signifikan 
-  = Not available/ Tidak ada  
 ↑  = adanya peningkatan  
↓  = adanya penurunan  
*  = hubungan cukup kuat (P < 0.05)  
**  = hubungan kuat (P < 0.01)  




3.2. FAKTOR YANG DAPAT MEMPENGARUHI DAMPAK KAFEIN DI DALAM TUBUH 
3.2.1. Jumlah Kafein dalam Bahan Pangan  
Tabel 3., Jumlah kafein pada tiap bahan pangan (Mitchell et al., 2014) 
Kategori Minuman Tipe Minuman 
Kandungan kafein 
(mg/ fl oz) (mg/ 8 fl oz) 
Kopi 
Kopi berkafein Kopi reguler, kopi yang diseduh, merk tidak spesifik 11,9 95,2 
 Kopi reguler, kopi yang diseduh, merk spesifik 9,4 - 20,6 75,2 - 164,8 
 Kopi reguler, kopi instan, bermerk ataupun tidak bermerk  9,4 75,2 
 Kopi dari berbagai campuran flavor  6,0 48,0 
 Kopi khas dengan tambahan bahan tertentu seperti latte, mocha, cappuccino, 
americano 
7,9 - 15,8 63,2 - 126,4 
 Kopi khas, espresso 46,7 - 62,8 373,6 - 502,4 
 Kopi siap minum, botol/ kaleng 4,1 - 20,0 32,8 - 160,0 
Kopi tidak berkafein 
(Decaffeinated)  
Semua tipe termasuk reguler, kopi yang diseduh, kopi khas, bermerk ataupun 
tidak bermerk, kopi siap minum, kopi botol/kaleng 
0,25 2,0 
Minuman berkarbonasi 
Cola Semua jenis minuman berkarbonasi, berkafein, terdapat tambahan perasa yang 
lain, merk tidak spesifik 
3,0 24,0 
Cola Semua jenis minuman berkarbonasi, berkafein, reguler, terdapat tambahan perasa 
yang lain, merk tertentu/ spesifik 
3,0 - 5,8 24,0 - 46,4 
Jeruk/ Citrus Semua jenis minuman berkarbonasi, berkafein, merk tidak spesifik 4,6 36,8 
Jeruk/ Citrus Semua jenis minuman berkarbonasi, berkafein, merk tertentu/ spesifik 4,6 - 5,9 36,8 - 47,2 
Flavor lain Semua jenis minuman berkarbonasi, berkafein, reguler, merk tidak spesifik 2,4 - 3,4 19,2 - 27,2 
Flavor lain Semua jenis minuman berkarbonasi, berkafein, reguler, merk tertentu/ spesifik 1,9 - 6,9 17,2 - 55,2 
Teh 
Teh hitam Semua jenis teh seduh, berkafein, merk tidak spesifik 5,9 47,2 
Teh hijau Semua jenis teh seduh, berkafein, merk tidak spesifik 3,1 24,8 
Teh putih Semua jenis teh seduh, berkafein, merk tidak spesifik 1,9 15,2 
25  
Teh bubuk, instan Semua jenis teh, bermerk ataupun tidak bermerk 1,4 - 5,9 11,2 - 47,2 
Teh siap minum, botol Berkafein, reguler, merk tidak spesifik 2,0 16,0 
Teh siap minum, botol Berkafein, reguler, merk tertentu/ spesifik 0,625 - 8,1 5,0 - 40,8 
Minuman berenergi/ shots 
Minuman Umum, merk tidak spesifik 10,0 80,0 
 Merk spesifik, botol/ kaleng 3,4-20,5 27,2-164,0 
Shots Umum, merk tidak spesifik 60,0 480 
 Merk tertentu/ spesifik 40,0-69,0 320,0-552,0 
Cokelat 
Susu cokelat atau 
minuman cokelat 
Mengandung cokelat, botol siap minum atau disiapkan dari rumah, disiapkan dari 
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Gender Setiap sesi terdiri 
dari 200 ml 
minuman kopi 
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BP Ada efek utama gender 
↑*** (P < 0,001). 
Didapatkan hasil pada 
gender laki-laki memiliki 


























Kafein (80 mg/ 
hari selama 6 
hari dan 250 mg 




BP Adanya peningkatan SBP 
↑*** (P < 0,0001) dan DBP 
↑*** (P< 0,0001) setelah 
mengkonsumsi kafein tanpa 
memandang usia, jenis 











n = 52) dan 
15-17 tahun 
(pascapuberta















mg/ kg atau 10 
mg/ mL kafein / 
soda) 
- Lemon lime 
soda 
(mengandung 2 
mg/ kg atau 20 









Pada SBP, ada perbedaan 
yang signifikan dalam 
pemberian kafein setelah 
pubertas ↑* (P = 0,03) 
Pada DBP, ada interaksi 
antara jenis kelamin dan 
dosis kafein pada peserta 
pasca pubertas ↑** (P = 
0,005) 
Pada HR, juga terdapat 
interaksi antara jenis 
kelamin dan dosis kafein 
↑** (P = 0,009) 
Keterangan :  
 HR  = Heart rate / Denyut jantung  
 SBP  = Systolic Blood Pressure / Tekanan darah Sistolik  
 DBP = Diastolic Blood Pressure / Tekanan darah Diastolik 
 ↑  = adanya peningkatan 
27  
↓  = adanya penurunan 
*  = hubungan cukup kuat (P < 0.05)  
**  = hubungan kuat (P < 0.01)  
***  = hubungan berpengaruh sangat kuat (P < 0.001) 
 
3.2.3. Psikologis dan Aktivitas Fisik 
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Plasebo BP Kafein : plasebo setelah 
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Sehat, berusia 23,59 ± 
3,45 tahun, tidak 
merokok, tidak 
pencandu alkohol. 
32 peserta (15 
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meminum 





mg pati)  
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HR ↑*** (P < 0.0001), 
SBP ↑*** (P < 0.0001) 




u et al., 
2019) 
RCT Berusia 18-40 tahun, 





(RB) 250 mL 
mengandung 
80 mg 







BP BP pada Red Bull 
dibandingkan plasebo 
pada pra-latihan ↑* (P = 
0,0120) dan pasca-
latihan ↑** (P = 0,0080)  
 
28  
taurin, 27 g 
karbohidrat, 
0.6 g protein, 
5 mg vitamin 
B6, dan 487 















RCT Sehat, berusia rata-rata 
23,50 ± 3,94 tahun, 
memiliki pengalaman 
olahraga ketahanan 
12 peserta pria 
dewasa 
Kafein larut 




BP Berlari menyebabkan 
SBP meningkat setelah 
meminum decaffeinated  
↑* (P = 0,002) dan 
kafein ↑* (P = 0,012). 
Namun tidak ada 
perubahan pada DBP. 
 Keterangan :  
 HR  = Heart rate / Denyut jantung  
 SBP  = Systolic Blood Pressure / Tekanan darah Sistolik  
 DBP = Diastolic Blood Pressure / Tekanan darah Diastolik 
 ↑  = adanya peningkatan 
↓  = adanya penurunan 
*  = hubungan cukup kuat (P < 0.05)  
**  = hubungan kuat (P < 0.01)  
 ***  = hubungan berpengaruh sangat kuat (P < 0.001) 
 
